Emagrecimento e Tiredide: Um Longo Caminho

CONHECIDO MEDICO E ESCRITOR Driuzio Varela, em seu site
(http://drauziovarella.ig.com.br /artigos /fmilagrosas.asp), avalia
que “férmulas para emagrecer (FE) constituem exemplos didaticos de poli-
farmdcia. A férmula tipica contém de cinco a 15 componentes: uma subs-
tincia “tipo-anfetamina” (femproporex ¢ dictilpropiona sio as mais em-
pregadas), tranqiiilizantes benzodiazepinicos (geralmente diazepan ou
clordiazepéxido), agentes tireoidianos (trilodotironina, tetraiodotironina,
triac, triatec), diuréticos (furosemida, hidroclortiazida etc.), agentes gas-
trointestinais (cimetidina, fenolftaleina, dimeticona etc.), uma variedade de
produtos vegetais (ciscara sagrada, cavalinha, Fucus vesiculosus e outros
representantes da exuberante biodiversidade brasileira), antidepressivos
como a fluoxetina e a sertralina, vitaminas, cloreto de potéssio, propranolol
e “o que mais a imaginag¢do for capaz de criar”. De fato, é possivel obter
facilmente pela Internet promessas como “diminua a gordura corporal, o
stress, 0 apetite € aumente sua energia” ou “perca peso enquanto dorme”.
Embasado em fatos como esses, o Conselho Federal de Farmacia,
em agosto de 1995, baixou a resolu¢do 273, que veda ao farmacéutico a
formula¢iao de produtos magistrais contendo associagdes medicamentosas
que tenham em sua formula¢do dietilpropiona, anfepramona, d-fenflura-
mina, femproporex, mazindol, quando associadas entre si ¢/ou a outras
substincias de agdo no sistema nervoso central e /ou substancias de a¢io no
sistema endécrino. Essa resolu¢io foi reiterada em julho de 1997 pelo
Conselho Federal de Medicina e em 2007 pela Agencia Nacional de Vi-
gilancia Sanitaria (ANVISA).

O T3 ¢ o TRIAC (4cido triiodotiroacético) sdo as principais substin-
cias utilizadas nas FE que alteram os niveis séricos de TSH. O uso de hor-
ménios da tiredide em FE pode ser justificado pelo fato de que alguns estu-
dos demonstraram diminuigiao do T} total durante dietas convencionais € de
baixa caloria. A diminui¢io do T; ocorre pela diminuigao da massa magra e
pela menor atividade das deiodinases (1). O TRIAC age suprimindo os niveis
séricos de TSH e TRH e possui a¢do tireomimética variavel nos tecidos pe-
riféricos (2). Na década de 80, chegou-se a preconizar o uso de doses baixas
de T3 em casos selecionados de pacientes obesos submetidos a dieta de baixa
caloria (3). Com o surgimento de novos conceitos na fisiopatologia e de novas
drogas para o tratamento da obesidade, o uso de hormoénio tireoidiano pas-
sou a ser utilizado apenas nos pacientes com disfungao tireoidiana.

Neste nimero, Sichieri ¢ colaboradores estudaram a freqiiéncia do
uso de medicamentos para emagrecer em 1299 mulheres acima de 35 anos
de idade (4). E impressionante a observagio de que 34% dessas mulheres,
principalmente as obesas ¢ de maior poder aquisitivo, ja haviam utilizado
essa classe de drogas em alguma fase da vida. Além disso, as participantes
desse estudo relataram 85 substancias diferentes presentes nas vdrias
preparagoes utilizadas. Este tltimo dado nos leva a inferir que muitas delas
utilizaram FE, apesar da proibi¢do dos Conselhos e da ANVISA, como
citado acima.
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Existem algumas limitagdes do presente trabalho.
Como admitido pelos autores, o desenho transversal do
estudo permite apenas uma visio momentanea do pro-
blema, o que prejudica a analise das usudrias que admi-
tiram uso anterior das medica¢oes. Além disto, ndo foi
possivel correlacionar as alteragdes do TSH com a com-
posi¢do das diferentes drogas, principalmente quanto a
presenga ou ndo de hormonios da tiredide. Isso impede
qualquer analise quanto ao mecanismo subjacente da
diminui¢io dos niveis séricos de TSH. Finalmente, a
redu¢do do TSH alcancou significincia estatistica (em
relagio a média, porém nido em relagiao a mediana). Em
termos praticos, entretanto, o grupo de mulheres
usudrias atuais, usudrias remotas e as que nao relataram
uso de medicamentos para emagrecer apresentaram
niveis de TSH dentro dos limites de normalidade do
ensaio utilizado. Este fato questiona a real importincia
clinica da diminui¢iao do TSH.

Em conclusdo, o estudo de Sichieri ¢ colabo-
radores demonstrou que cerca de um ter¢o das mu-
lheres analisadas utilizaram drogas para reducio de
peso, com as mais variadas composigoes, em alguma
fase da vida. As que relataram uso corrente de me-
dicagdo para emagrecer apresentaram niveis de TSH
estatisticamente menores do que os outros grupos
estudados. Estudos prospectivos, placebo-controlados,
com conhecimento da composi¢iao das medicagdes uti-
lizadas, sio necessarios. O uso de tircomiméticos com
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a¢do seletiva no receptor beta do hormonio tireoidiano
(TRB) pode ser uma interessante perspectiva futura
para o tratamento da obesidade (5).
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